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HUBUNGAN ASUPAN KARBOHIDRAT DANRASIO LINGKAR PINGGANG DENGAN KADAR 
GULA DARAH PENDERITA DIABETES MELLITUS TIPE II DI BANGSAL RAWAT INAP RSUD Dr. 
MOEWARDI  
 
Pendahuluan.Diabetes mellitus merupakan sekelompok kelainan heterogen yang ditandai oleh 
peningkatan kadar glukosa darah atau hiperglikemia. Faktor resiko diabetes mellitus secara 
epidemiologi adalah bertambahnya usia, lebih banyak dan lebih lamanya obesitas, distribusi lemak 
tubuh, kurangnya aktifitas jasmani dan hiperinsulinemia. Konsumsi karbohidrat yang berlebihan  
dapat menimbulkan penumpukan lemak dan tubuh akan mengalami resistensi 
insulin.Penumpukan lemak dapat ditandai dengan adanya pembengkakan rasio lingkar pinggang 
dan pinggul. 
Tujuan. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara asupan karbohidrat dan rasio 
lingkar pinggang dengan kadar gula darah penderita Diabetes Mellitus Tipe II di Bangsal Rawat 
Inap RSUD Dr. Moewardi 
Metode Penelitian. Jenis penelitian adalah penelitian deskriptif analitik dengan metode cross 
sectional. Asupan karbohidrat diperoleh dengan menggunakan metode comstok dan recall 3x24 
jam selama perawatan minimal 3 hari. Rasio lingkar pinggang diperoleh dengan menggunakan 
metode pengukuran secara langsung. Kadar gula darah sewaktu dan 2 jam post prandial diperoleh 
dengan menggunakan alat glukometer, dan data rekam medis. Uji korelasi yang digunakan adalah 
uji Person Product Moment.  
Hasil.Jumlah subjek penelitian adalah 19 responden. Hasil penelitian menunjukkan bahwa 
sebesar 63,2% subjek memiliki asupan karbohidrat yang buruk, 84,2% subjek memiliki rasio 
lingkar pinggang yang tidak baik, sebesar 68,4% subjek memiliki kadar gula darah sewaktu yang 
tidak normal, dan sebesar 84,2% subjek memiliki kadar gula darah 2 jam post prandial yang tidak 
terkendali. Hasil uji dari data asupan karbohidrat dengan kadar gula darah sewaktu menunjukkan 
bahwa p = 0,905 (>0,05), maka tidak ada hubungan asupan karbohidrat dengan kadar gula darah 
sewaktu. Hasil uji dari data rasio lingkar pinggang dengan kadar gula darah sewaktu menunjukkan 
bahwa p = 0,864, maka tidak ada hubungan rasio lingkar pinggang dengan kadar gula darah 
sewaktu. Berdasarkan  hasil uji data asupan karbohidrat dengan kadar gula darah 2 jam post 
prandial dengan Person Product Moment Test menunjukkan bahwa p = 0,177 (>0,05), maka tidak 
ada hubungan asupan karbohidrat dengan kadar gula darah 2 jam post prandial. Hasil uji dari data 
rasio lingkar pinggang dengan kadar gula darah 2 jam post prandial menunjukkan bahwa p = 
0,404, maka tidak ada hubungan rasio lingkar pinggang dengan kadar gula darah 2 jam post 
prandial. 
Kesimpulan.Tidak ada hubungan asupan karbohidrat dan rasio lingkar pinggang dengan kadar 
gula darah sewaktu penderita diabetes mellitus tipe II di bangsal rawat inap RSUD Dr. Moewardi. 
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RELATIONSHIP CARBOHYDRATE INTAKE AND WAIST CIRCUMFERENCE RATIO WITH 
BLOOD GLUCOSE LEVELS OF TYPE II DIABETES MELLITUS INPATIENT HOSPITAL DR. 
MOEWARDI 
 
Introduction. Diabetes mellitus is a heterogeneous group of disorders characterized by elevated 
levels of blood glucose, or hyperglycemia. Risk factors in the epidemiology of diabetes mellitus is 
increasing age, more and more duration of obesity, body fat distribution, lack of physical activity 
and hyperinsulinemia. Excessive carbohydrate intake can cause fat accumulation and body will 
experience insulin resistance. Fat deposition can be characterized by the swelling ratio of waist 
and hip circumference.  
Purpose.This study aims to determine the relationship between carbohydrate intake and the ratio 
of waist circumference with blood sugar levels of people with Diabetes Mellitus Type II Inpatient 
Hospital Dr. Moewardi  
Research Methods.The study was a descriptive analytic study with cross sectional method. 
Carbohydrate intake obtained using methods comstok and recall 3x24 hours for treatment at least 
3 days. The ratio of waist circumference measurements obtained using the direct method. blood 
sugar levels and 2 hour post prandial obtained by using a glukometer and medical records. 
Correlation test used is the Person Product Moment test.  
Results.  The number of study subjects was 19 respondents. The results showed that 63.2% of 
subjects had a bad carbohydrate intake, 84.2% of the subjects had a waist circumference ratio is 
not good, amounting to 68.4% of the subjects had blood sugar levels during abnormal, and 
amounted to 84.2% subjects had blood sugar levels 2 hours post prandial uncontrolled. The test 
results of the data carbohydrate intake with blood sugar levels indicating that p = 0.905 (> 0.05), 
then there is no relationship of carbohydrate intake with blood sugar levels. The test results of the 
data the ratio of waist circumference with blood sugar levels indicating that p = 0.864, then there is 
no relationship with the ratio of waist circumference when blood sugar levels. The test results for 
data carbohydrate intake with blood sugar levels 2 hours post prandial shows that p = 0.177, then 
there is no relationship of carbohydrate intake with blood sugar levels 2 hours post prandial. The 
test results of the data the ratio of waist circumference with blood sugar levels 2 hours post 
prandial shows that p = 0.404, then there is no correlation ratio of waist circumference with blood 
sugar levels 2 hours post prandial. 
Conclusion.No association of carbohydrate intake and the ratio of waist circumference with blood 
glucose levels patients with diabetes mellitus type II in inpatient hospital Dr. Moewardi. 
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